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Luis Miguel Benito de Benito ¢ Médico, experto en aparato digestivo

«El paciente quiere
un profesional mas

humano y

comunicador»

A. M. / SEGOVIA

I médico segoviano Luis Miguel

Benito de Benito, experto en
aparato digestivo, que participa en
el programa Saber vivir, de TVE, ha
sido uno de los 24 profesionales sa-
nitarios mejor valorados de Espafia
segun los Doctoralia Awards 2016.
Se trata de unos galardones convo-
cados por la plataforma lider en co-
nectar pacientes y médicos espa-
fioles y de América Latina. Los or-
ganizadores destacan que se trata
de los tinicos premios en que pa-
cientes y compafieros de profesién
votan para reconocer la labor de los
profesionales sanitarios.

Acaba de recibir un premio
que se basa en la informacion de
los pacientes 3qué caracteristicas
debe ofrecer un profesional de la
medicina?

Desde el punto de vista médico,
la preparacion de los estudiantes y
futuros médicos va a ser cada vez
mads sofisticada y técnica, y de he-
cho en los préximos diez afios se
va a enfocar el diagnéstico y trata-
miento de las enfermedades desde
una perspectiva completamente
diferente a como lo hacemos hoy
en dia. El paradigma médico —in-
cluso docente universitario— ha
cambiado hacia una vertiente mas
molecular y también mercantilista.
Me temo que eso no es lo que es-
pera encontrar el paciente que acu-
de aun médico, quiere un profe-
sional mds humano y comunica-
dor porque lo de técnicamente
preparado lo da por supuesto. El
médico ha de ser integral en su
comportamiento ético volcado ha-
cia el paciente e integrador en su
sentido de capacidad de compen-
diar conocimientos de muchas
dreas diferentes.

Los premios suelen ser bien-
venidos ;como le ha caido éste?

Sic transit gloria mundi. Ana-
die le amarga un dulce y la vani-
dad estd presente en todo ser hu-

Luis Miguel Benito interviene en ‘Saber vivir’ de TVE. / EL DiA

mano. Aunque agradezco la defe-
rencia de los colegas que me vota-
ron estoy plenamente convencido
de que existen compaifieros con
mads méritos que yo. No es falsa
humildad, ejerzo medicina en un
medio mds medidtico y quizds por
ello se me ‘conoce’ mds, pero la ta-
rea mds encomiable es la que se
hace dia a dia a pie de cama del
paciente.

;Hasta qué punto pueden me-
jorar el trato con el paciente tec-
nologias digitales, incluso la te-
levision ala que también dedica
programas?

Latecnologia estd aquiyvaa
quedarsey a proliferar. Uno puede
encontrar muy romdntico escribir
cartas de amor pero se mandan
muchos més whatsapps, la comu-
nicacién estd sufriendo una trans-
formacién vertiginosa y la divulga-
cién médicay su ejercicio no pue-
de estar ajeno a ello. Dedico
alrededor del 30% de mi tarea de
meédico ala ‘asistencia telematica’,
con contestacion en foros, consul-
tas, blogs, plataformas digitales,
webs médicas especializadas. A ve-
ces participo en videoconferencias
para debatir tratamientos con pa-
cientesy colegas chinos. Hace afios
que vengo colaborando con lara-
dio yla televisién en programas de
promocién de salud, desde sep-
tiembre estoy como ‘médico de la
tele’ a diario y en directo por las
mananas en TVE1 en Saber Viviry
tenemos otros proyectos.

3Los medios de comunicacion
son buenos cauces para educar
en salud alos ciudadanos?

Intentamos que asi sea, pero...
no siempre se consigue. La infor-
macién sin mds es una herramien-
ta imperfecta que puede dar lugar
a equivocos, malentendidos: el ex-
ceso de informacién es ruido. Uno
no se hace sabio por pasear entre
las estanterias de una biblioteca.
En agosto de 2012 comencé con el
blog www.http://elmedicotrasla-
verdad.blogspot.com.es/que hoy
pasa de 20.000 visitas al mes. Al ti-
tulo le afiadi una coda: La gente
opina que la mitad de lo que se
cuenta es mentira: lo dificil es sa-
ber qué mitad es mentira. En Doc-
toraliallevo contestadas mds de
7.000 preguntas de pacientes. En
esas ayudas que pretendo aclaro
que eso no sustituye ni equivale a
una consulta.

$Qué debe saber un ciudada-
no actual respecto a cémo debe
cuidarse?

Es muy importante partir dela
base de que somos mortales. Aun-
que es una verdad de perogrullo,
alguno cree que podria dejar de
serlo a base de afiadir afios a la vi-

da cuando lo que se trata es de
afadir vida a los afios. Cuidarse
implica mantener bien la maqui-
naria para que funcione bien. He-
mos de cuidar nuestro cuerpo que
no sélo es aspecto, imagen, cues-
tién estética sobre la que se ceban
mil manuales de alimentacion si-
no también nuestra mecénica con
el debido ejercicio y con la mente
que también necesita ejercitarse,
aprender constantemente. Cuan-
do dejamos de aprender comen-
zamos a envejecer. Cuidarse es
prevenir pero sin que ello se con-
vierta en una obsesién. Cuidarse
es no agobiarse pensando que nos
estdn envenenando con transgé-
nicos o carnes hormonadas. Es
probable que la comida actual no
sea tan sana como hace unos de-
cenios, pero lo cierto es que hace
apenas un siglo, comiendo mds
‘sano’, la gente no llega a 70 afios.

En cuanto a su especialidad,
scudles son las dolencias mads ca-
racteristicas en la actualidad?

Entre la patologia de aparato
digestivo existen esos problemas
que solemos decir que ‘le han ve-
nido sin buscarlo’. Hay pacientes
con enfermedad inflamatoria cré-
nica intestinal, con colelitiasis, di-
verticulosis o con tumores de pan-
creas que ‘no han hecho nada pa-
ra merecerlo’. Frente a ellas, solo
queda el abordaje precozy eficaz.
Pero hay muchas otras m4s fre-
cuentes como son el reflujo gastri-
co, la acidez, la hinchazén abdo-
minal y los gases, las digestiones
pesadas o lentas, las alteraciones
del ritmo intestinal —diarrea y es-
trefiimiento—, los problemas con
las hemorroides, hepatitis y el hi-
gado graso; y en muchas de estas
el comportamiento de los pacien-
tes tiene mucho que ver. Las do-
lencias actuales estdn mds en rela-
cioén con los excesos y el abuso de
determinados alimentos o bebi-
das. El régimen de alimentacion
debe ser variado y hay que evitar
el sedentarismo, fuente de sobre-
peso.

3 Los tratamientos han regis-
trado avances?

No sélo el manejo de las tlce-
ras géstricas o duodenales que ya
no se operan desde que tratamos
el Helicobacter pylori, sino todo el
arsenal terapéutico frente al virus
de la hepatitis C que ha desterra-
do el temido interferén yllevala
tasa de curacion por encima del
95%. Pero esto es apenas una pe-
quena parte de lo que estd por lle-
gar en los préximos diez afios. Po-
co a poco iremos conociendo méas
acerca de aspectos moleculares
de nuestro intestino y la micro-
biota.
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